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A．D．L．チェック表の作成・検討
一アンケート調査を通して一
放射線科治療部　・福薗紀子　石塚　相本　吉田
〈はじめに〉
　放射線科治療部は、病棟と外来間のつながりが他の
外来部門に比べ、一番大きいと言えるであろう。
　約1日平均50～60名の治療患者のうち75～80
％が病棟患者で占めており、残りの15～20％が外
来通院（他の病院に入院して、治療のために外来通院
して来る患者を含む）である。また、高令化社会が社
会問題と騒がれている現在、私達の病院にもこの問題
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　資料一①
　　　　A．D．L．チェック表について
〈目　的〉
　　私達、放射線科治療部看護婦は、病棟から持参さ
　れる、看護記録アナムネ用紙から患者の情報を得て
　いる。
　　放射線科治療部に受診した際、患者の行動援助の
　面で、事故防止・転倒・転落防止に留意し、安全に
　治療がうけられるように努力して行きたい。そこで、
　受診患者のAD．L．をより簡潔に正確に把握した
　いためにチェック表を作成したb
〈方　法〉
　　治療計画日、初回に受診した際、なんらかの身体
　的障害を有する患者、意識障害のある患者、高齢者
　などのA．D．　L．を把握したい患者に配布する。
　　病棟で記入後、次回受診時に持参または、送付し
　てもらう。
〈対象となる患者〉
　①一般状態不良患者（呼吸困難、疹痛を有する患
　　者など）
　②　脳転移のある患者
　③　安静を保持したい患者
　④　高齢者
　⑤　脳外科の患者（意識レベル低下のある患者）
　初回受診時のみならず、随時必要な時配布し、状態
　の変化を把握していく。
〈付記〉
　記録の多い病棟の看護婦に出来るだけ負担のないよ
　うに、記入する部分を少なくし、○・×形式とした。
　　チェックリスト形式とし、簡単に読み取り易くし
　たb　　　　　　　　　　放射線科治療部
は波のように押し寄せて来ていると言えよう。治療患
者のなかでも50～60代の患者が今まで大半を占め
ていたが、ここ数年70～80代の患者の占める割り
合いも急激に増加し始あている。このような現状の中
で、外来・病棟間の継続看護を重要視していくうえで、
一番問題となるのは患者の行動援助である。それらを
検討した結果、A．D．　L．チェック表を作成すること
にした6（資料一①・②参照）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　資料一②
病棟（
A．D．L．チェック表
　　　　　年　　月　　日　現在
）　患者氏名 年令 才
1．安静度　　　度　（　　）　ベット臥床
　　　　　　　　　（　　）　病棟内歩行可
　　　　　　　　　（　　）　院内歩行可
2．車イスにひとりで乗れる。（○・×）
3．起立が出来る。　　　　　（○・×）
　　　　　　　　出来る場合（要介助・介助不要）
4．介助で移動が出来る。　　　（○・×）
5．排泄様式
6．麻　痺
　　　トイレ歩行（昼・夜）
　　尿器使用　（昼・夜）
　　便器使用　（昼・夜）
　　オムッ使用（昼・夜）
（有・無）　　右上半身・右下半身
　　　　　　左上半身・左下半身
7．意識レベル
　　（　）
　　（
　　（　）
　見当識障害あり　（
）痛覚刺激あり　　（
　意識なし
）意識清明
）その他
8．現在リハビリ中である。　（○・×）
9．患者に注意することなど何かありました、ご記
　下下さい。
　　　　　　　　　　　　放射線科治療部
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目的・方法・対象となる患者を次に述べる。
〈経過報告〉
　資料一①と②の用紙を作成し、平成2年4月下旬、
各病棟にプレテスト用紙を配布した。
　5月7日よりA。D．L．チェック表のプレテストを
開始した。方法は資料一①に示した通りである。この
用紙を配布すると、私達が予測していたよりも、病棟
から記入して私達の手元に返送されてくるのが早く、
驚いたほどであるb
　対象となる患者（資料一①）の中で
①　脳外科の患者は放射線治療を重ねてゆく内に、意
　識レベルが平々に改善していく場合　例えば、昨日
　まではベットに臥床して手足を抑制されていたのに、
　今日は車イスにて来棟する事例…・・b
②　意識レベルはクリアーだが、身体に麻痺を有する
　患者、また移動する際麻痺側に痙痛のある事例・・’。
③　骨転移があるためベットに臥床したまま移動しな
　ければならないのに、私達看護婦に遠慮して安静度
　を守らず自ら動いてしまう患者…・・b
④　癌の末期患者で姑息的治療の癒痛対策として、放
　射線治療を受ける患者の場合　例えば、どの程度動
　かすと、どこが痛いのか？　また一日の内で一番癒
　痛が軽減する時はあるのか？…・一〇
⑤　車イスで来嚇する患者のなかで、どの程度歩行し
　て良いのか？　ただ疲れるので病棟内歩行可でも治
　療には、車イスで来回しているという事例（ことに
　高令者）がある。
　これらの患者に対して、どこまで自立しているのか、
どこまでは動かしても良いか等、不明な点が多かったb
　また、放射線治療部では放射線技師との関わりがあ
る。私達看護婦と放射線技師との見解の相違でよくト
ラブルがあった。例えば、麻痺のある患者で車イスで
来回していた事悪酒野台移動時に危険だからベット
で来棟するように申し入れられたことがある。看護婦
ひとりの介助でも充分移勤が出来る患者にもかかわら
ず…多少他の患者より移動に時間を要するのだが……
他部門からの問い合わせがあった時にハッキリと返答
出来る成文化された何かが欲しかったのである。
　そこでこのA．D。　L。チェック表を作成し、試用し
てみることにした。（資料一②に示した。）
　A。D．L．チェック表の使用状況は、資料一③に示
した。
　平成2年9月に合計20例の症例を収集することが
出来た6プレテスト期間を終了し、A・　D．L．チェック
表の用紙の改善に取り組んでゆくため、アンケートを
作成した。
　　　　　　　　　　　　　資料一③
A．DpL．チェック表使用状況
病棟 西 東
8F 0例 0例
9F 0 0
10F 0 0
11F 1 1
12F 2 3
13F 3 1
14F 2 0
15F 0 0
ユ6F 1 3
17F 1 0
18F 0 2
Total　20例
　アンケートは平成2年10月9日に配布しfib資
料一④に示す。　（回答率÷82％）
　アンケート結果は、資料一⑤に示した。この結果
より得られた回答をもとに、A．　D．L。チェック表
を検討し、不足していた項目を追加し改善した用紙
を資料一⑥に示しtib平成2年11月24日、アン
ケートの結果報告をかね、旧用紙と新用紙を見比べ
られるよう3枚綴りにして、アンケートに回答して
いただいた11カ所に配布した。
〈考　　　察〉
　このA。D。L．チェック表の利点を掲げると、
①病棟側からの利点
　a）看護婦の記録に費やす時間を最少限とし、記
　　入する部分を少なくし○・×形式とした。
　b）多忙な勤務時間帯の中で簡単に読み取り易い
　　チェックリスト形式としたb
②　放射線治療部としての利点
　a）一番知りたい項目を一目瞭然に把握出来るこ
　　と。
　b）以前のサマリー形式より、簡略化出来た。
　c）A．D．Lチェック用紙の回答が早く、その患
　　者のその時の状況がいち早く把握出来ること。
③患者自身へのサービスとしての利点
a）どの程度までなら自力で歩行や起立が出来る
のか明確である。
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　b）どの程度介助すれば、安全にかっ安楽に移動出
　　来るのか、把握できる。
以上、3点の利点が掲げられる。アンケート回答の
見やすいという結果につながったと言える。
　また、この用紙の不足していた項目は3点あげられ
る。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　資料一④
　　　　A．D．L．チェック表アンケート
1．このA．D．　L．チェック表のレイアウトは、
①見やすい　　②見にくい
①・②のいずれかに○を付記して下さい。
　見にくい箇所に、見本に直接チェックして下さUo
］
皿。不足と思われる項目がありましたら、見本に直接
　ご記入下さしb
　　また、その理由を赤字でご記入下さい。
皿　不必要と思われる項目がありましたら、見本に直
接ご記入下さい。
　　また、その理由を赤字でご記入下さい。
皿　このA．D。L．チェック表を業務中に、記入するの
はいかがですか？
　①記入するのは、面倒である。
　　②記入するのは、簡単である。
　　①・②いずれかに○を付記して下さい。
①に○を付記した理由
V．ご意見・ご希望がありましたら何でもご記入下さ
い。
［
ご協力ありがとうございましたb
放射線科治療部
］
資料一⑤
　　　A．D．L．チェック表アンケート結果報告
1　アンケート配布箇所……11カ所
　　　　　　　　　　　回収箇所……10カ所
皿　A．D．L．チェック表のレイアウトについて
　　　①見やすい……………・・…・………………8件
　　　②見にくい…………………………………0件
　　　③見にくい箇所にチェック………………0件
　　　④無回答（使用例がないを含）…………2件
皿　不足と思われる項目について
①5．の排泄様式の項目で高齢者では、病棟とは違
　　う看護婦では言いにくいと思う。そのようなコメ
　　ントを記入する項目が必要である。…………1件
　②　5．の排泄様式に、介助の（有・無）
　　　　　室内ポータブルトイレ使用の（昼・夜）
　　2点を追加すると良い。　……………………1件
IV不必要と思われる項目について　………回答なし
V　A．D．L．チェック表を業務中に記入する項目に
　ついて
①記入するのは面倒である……………・・…・1件
　　〔理由〕
　　　　毎日提出するのか、毎日では大変である。
　②　記入するのは簡単である　…………・・……・6件
　③無回答（使用例がないを含）　……………3件
珊　ご意見　ご希望の項目について
　①以前のサマリー形式のものにくらべて、とても
　　簡単になりよいと思う………………………1件
　②　科罰の記入欄があった方がよい　…………1件
　③　感染症・視力・聴力障害などの患者の状態を記
　　載するスペースを設けて欲しい　……………1件
アンケートにご協力ありがとうございまし．た。
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①聴力・視力障害の項目が不足していた。
　　この項目に関しては、私達も使用してゆくうちに
　気が付いた。
②　感染症を記載するスペースがない。
③　混合病棟では特に科名の記入欄が必要である。
以上の3点はアンケート回答から、指摘された。
　今回、他部門と連絡を取る一手段として、A．　D．　L．
チェック表を作成した。病棟から離床目的で車イスで
来棟する患者、起坐や四肢のリハビリをかねて車イス
で来棟する患者など様々である。が、放射線治療部に
おいても、その一端が任え、患者のために患者の身に
なった看護が展開出来るように努力してゆきたい。
〈おわりに〉
　私達は、新たなA．D．　L．チェック表の作成に携わ
ったが改善後の用紙の使用・評価には至っていないので、
今後の課題としてゆきたい。
　また、御指導・御協力いただいた青木副看護部長・
病棟婦長・主任をはじめスタッフの方々に深く感謝い
たします6
資料一⑥
A．D．L．チェック表
科 年月　日　現在
（　　）病棟　患者氏名 年令　　才
1．安静度　　度　（
　　　　　　　　（
　　　　　　　　（
）
）
）
2．車イスにひとりで乗れ潮
3．起立が出来る。
　　　　　　　出来る場合
4．介助で移動が出来る。
5．排泄様式
　トイレ歩行（昼・夜）
オムツ使用（昼・夜）
ベット臥床
病棟内歩行可
院内歩行可
　（o・×）
　（o・　×）
（要介助・介助不要）
（o・　×）
介　助（有・無）
　　　　　　　　尿器使用（昼・夜）
　　　　　　　　便器使用（昼・夜）
室内ポータブルトイレの使用（昼・夜）
6．麻　　痺　（有・無）
7．意識レベル
　　（　）見当識障害あり
　　（　）痛覚刺激あり
　　（　）意識なし
8．現在リハビリ中である。
9．おもな感染症
右上半身・右下半身
左上半身・左下半身
（　）意識清明
（　）その他
（o・×）
Hb抗原・抗体（＋・一）
　　　ワ　氏　（＋・一）
その他の感染症（　　　）
10．視力障害（有・無）
　　〈コメント〉
聴力障害（有・無）
11．患者に注意することなど何かありましたら、ご
　記入下さ％
放射線科治療部
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